























圧94/53 mmHg，心拍数120 / 分．右上肢に広範な
皮下出血と腫脹を認めた．
検査所見：尿検査で潜血反応（ 4+ ），蛋白定性
（ 4+ ），末梢血液像で貧血（ 赤血球 150x104 /µL，
Hb4.3 g/dL，Ht13.1 %）と血小板減少（8.4 x104 /
µL），血液生化学検査で腎機能障害（血清 Cr1.76 









要旨：大動脈瘤や大動脈解離に慢性播種性血管内凝固症候群（Chronic Disseminated Intravascular 























APTT 40.0秒と延長，FDP50.7 µg/dL，D-dimer35.8 
µg/mL，TAT>60.0 ng/mL，PIC8.4 µg/mL と上昇
していた．クロスミキシングテストでは，下に凸
型，Rosner index3.6 % を示し凝固因子欠乏型と判
定した．この数年の経過で動脈瘤が増大しているこ
とを考えあわせ，一連のエピソードが動脈瘤に関連



























身体所見：身長 168 cm，体重 70 kg，意識障害
（Glasgow Coma Scale:E4 V4 M6），血圧 149/84 
mmHg，心拍数79 / 分．
検査所見：尿検査で潜血反応（ 3+ ），蛋白定性
（ 1+ ），末梢血液像で貧血（ 赤血球 185x104 /µL，
Hb6.4 g/dL，Ht18.8 %）と血小板減少（3.5 x104 /
µL ），血液生化学検査で重度腎機能障害（ 血清
Cr3.92 mg/dL，eGFR 12 mL/ 分 /1.73m2）を認め
た．凝固線溶系検査では，フィブリノーゲン濃度 93 
mg/dL と低下，PT-INR1.3，APTT35.2 秒と延長，
FDP 64.4 µg/dL，D-dimer44.2 µg/mL，TAT 28.1 
ng/mL，PIC3.0 µg/mL と上昇していた．クロスミキ








































血清Cr (mg/dL) 1.34 1.52 2.99 2.20 1.68 1.93 2.89
APTT (秒) 33.8 34.5 40.0 31.5 32.6 33.5 31.0

































入院 ① ② ③
図3　臨床経過






































血清Cr(mg/dL) 3.92 5.03 4.76 5.05 4.73 6.78
APTT(秒) 35.2 45.3 51.5 44.5 40.9 44.4 35.3
フィブリノーゲン(mg/dL) 93 97 132 164 182 249 182
TAT(ng/mL) 28.1 4.9
PIC(µg/mL) 3.0 1.7
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